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S U M M A R Y  
薬 物 性 / 二 次 性 高 尿 酸 血 症 は 全 痛 風 の 約 ５ ％
を 占 め る 。 原 発 性 同 様 、 尿 酸 産 生 過 剰 型 、 尿
酸 排 泄 低 下 型 、 混 合 型 に 分 け る 。 基 礎 疾 患 の
治 療 や 原 因 薬 剤 の 減 量 、中 止 が 最 重 要 で あ る 。
治 療 が 必 要 な 場 合 、 尿 酸 生 成 抑 制 薬 ア ロ プ リ
ノ ー ル 、 尿 酸 排 泄 促 進 薬 ベ ン ズ ブ ロ マ ロ ン を
中 心 に 使 い 分 け る 。  
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Ｉ ． 二 次 性 痛 風 ・ 高 尿 酸 血 症  
基 礎 疾 患 、 薬 物 投 与 な ど 明 ら か な 原 因 が 見 出
さ れ る 二 次 性 痛 風 は 全 痛 風 症 例 の 約 ５ ％ を 占
め る 。 十 分 な 問 診 、 身 体 的 所 見 、 一 般 検 査 所
見 に よ り そ れ ら を 見 落 と さ な い 努 力 を 心 が け
る 必 要 が あ る 。薬 物 性 / 二 次 性 に お い て も 原 発
性 と 同 様 に 尿 酸 産 生 過 剰 型 、尿 酸 排 泄 低 下 型 、
混 合 型 に 大 別 さ れ 、 い ず れ に お い て も 痛 風 発
作 、 腎 臓 を 中 心 と す る 臓 器 障 害 の 予 防 を 治 療
の 目 的 と す る １ ）。  
 
Ｉ Ｉ ．尿 酸 産 生 過 剰 型 薬 物 性 / 二 次 性 高 尿 酸 血
症  
1 . 基 礎 疾 患 と 原 因 薬 物  
尿 酸 産 生 過 剰 型 二 次 性 高 尿 酸 血 症 を 生 じ る 主
要 な 原 因 を 表 １ に 示 す １ ）。  
2 . 薬 物 性 高 尿 酸 血 症  
1 )  テ オ フ ィ リ ン  
テ オ フ ィ リ ン は 尿 酸 を 含 む プ リ ン 塩 基 体 の 血
中 濃 度 を 上 昇 さ せ る 。 こ れ は 薬 剤 そ の も の が
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尿 酸 に 代 謝 さ れ た り 、 腎 臓 か ら の プ リ ン 体 の
排 泄 を 阻 害 す る こ と に よ る の で は な い 。 テ オ
フ ィ リ ン は プ リ ン 体 の 異 化 を 誘 発 す る こ と に
よ り そ の 最 終 代 謝 産 物 と し て 血 中 尿 酸 値 が 上
昇 す る と 考 え ら れ て い る ２ 、 ３ ) 。  
2 )  抗 悪 性 腫 瘍 薬  
薬 剤 そ の も の が 尿 酸 値 を 上 昇 さ せ る の で は な
い 。 抗 悪 性 腫 瘍 薬 に よ り 腫 瘍 細 胞 が 破 壊 さ れ
る こ と で 、 細 胞 か ら の 逸 脱 物 質 で あ り 尿 酸 前
駆 物 質 で あ る 核 酸 が 大 量 に 負 荷 さ れ る た め 血
中 尿 酸 値 が 上 昇 す る １ 、 ４ ）。  
3 .  治 療  
1 )  基 礎 疾 患 の 治 療 と 原 因 薬 剤 の 除 去  
基 礎 疾 患 の 治 療 や 原 因 薬 剤 の 減 量 、 中 止 が 最
も 重 要 で あ る 。 し か し な が ら 、 基 礎 疾 患 の 性
質 や 投 薬 の 必 要 性 か ら 、 原 因 の 軽 減 、 改 善 に
限 界 が あ る こ と も 多 い 。  
2 )  薬 物 治 療  
基 礎 疾 患 の 治 療 や 原 因 薬 剤 の 減 量 、 中 止 が 困
難 な 場 合 や 、 尿 酸 の 増 加 が 著 し い 場 合 に は 、
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治 療 薬 と し て 尿 酸 生 成 抑 制 薬 で あ る ア ロ プ リ
ノ ー ル が 第 一 に 選 択 さ れ る １ ）。 ア ロ プ リ ノ ー
ル は プ リ ン 代 謝 の 最 終 段 階 で あ る キ サ ン チ ン
オ キ シ ダ ー ゼ を 拮 抗 阻 害 す る こ と で 尿 酸 生 成
を 抑 制 す る 。 血 清 尿 酸 値 6 . 0 m g / d L 以 下 を 目
標 と す る 。 基 礎 疾 患 の 病 態 の 消 長 に 応 じ て ，
ア ロ プ リ ノ ー ル の 投 与 量 な ど 治 療 内 容 を 調 整
す る 。 特 に 基 礎 疾 患 の 改 善 後 も 漫 然 と ア ロ プ
リ ノ ー ル を 継 続 せ ぬ よ う 注 意 す る 。 本 剤 は オ
キ シ プ リ ノ ー ル に 酸 化 さ れ こ れ も キ サ ン チ ン
オ キ シ ダ ー ゼ を 阻 害 す る が 腎 か ら 排 泄 さ れ か
つ 血 中 で の 半 減 期 が 長 い （ 1 8 ～ 3 0 時 間 ） た め
腎 障 害 時 に は 蓄 積 し 時 に 致 死 的 な 中 毒 症 状 を
発 症 す る 。 よ っ て 腎 機 能 の 程 度 に 応 じ て 投 与
量 を 調 節 す る 。 ア ロ プ リ ノ ー ル は ま た 多 彩 な
薬 物 相 互 作 用 を 有 し 、特 に 抗 腫 瘍 薬  6 - メ ル カ
プ ト プ リ ン （ 1 / 3 程 度 に 減 量 ） や シ ク ロ ホ ス
フ ァ ミ ド （ 注 意 し て 使 用 ） と の 併 用 に よ る 骨
髄 抑 制 の 増 強 や ， ペ ン ト ス タ チ ン と の 併 用 に
よ る 重 症 血 管 炎 に 注 意 す る 。 尿 量 ・ 尿 p H の
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管 理 も 重 要 で 、 水 分 摂 取 を 積 極 的 に 行 な い 一
日 尿 量 を 2 , 0 0 0 m L 以 上 、尿 ア ル カ リ 化 剤 に よ
り 尿 p H 6 台 を 確 保 す る こ と を 目 標 と す る 。 特
に 血 清 尿 酸 値 が コ ン ト ロ ー ル で き る ま で は 、
原 発 性 の 痛 風 ・ 高 尿 酸 血 症 に 準 じ 十 分 に 加 療
す る 。  
4 . 急 性 尿 酸 性 腎 症 、 腫 瘍 融 解 症 候 群  
主 に 白 血 病 ・ リ ン パ 腫 の 急 性 期 の 未 治 療 時 や
治 療 開 始 時 に お こ る 急 性 腎 不 全 で あ る 。 急 速
か つ 大 量 の 腫 瘍 細 胞 の 崩 壊 に よ り 著 増 し た 血
中 ・ 尿 中 尿 酸 の た め の 腎 尿 細 管 や 集 合 管 の 閉
塞 が 生 じ る こ と に よ る 。 重 要 な 点 と し て 、 最
終 的 な 予 後 は 基 礎 疾 患 へ の 治 療 の 効 果 に よ る
が 、 本 腎 症 自 体 は 迅 速 か つ 適 切 な 治 療 に よ り
大 部 分 が 回 復 可 能 で あ る 。 水 分 負 荷 と フ ロ セ
ミ ド の 併 用 に よ り 、 尿 量 を 1 0 0  m L / 時 以 上 に
保 ち 、 炭 酸 水 素 ナ ト リ ウ ム （ 重 曹 ） に よ り 、
場 合 に よ っ て は ア セ タ ゾ ラ ミ ド を 併 用 し て 、
尿 p H を 6 . 0 以 上 に 保 ち 尿 酸 の 溶 解 を 促 す 。ア
ロ プ リ ノ ー ル も 併 用 し 尿 酸 の 産 生 を 抑 制 す る 。
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上 記 加 療 に 反 応 不 良 の 際 に は 人 工 透 析 も 併 用
し て 積 極 的 に 加 療 す る １ 、 ４ ）。 最 近 、 医 薬 品
化 さ れ た ウ リ カ ー ゼ （ ラ ス ブ リ ケ － ス ） は 不
溶 性 の 尿 酸 を よ り 水 溶 性 の ア ラ ン ト イ ン に 変
換 さ せ る （ 尿 酸 + O 2 + H 2 O  →  ア ラ ン ト イ ン
+ H 2 O 2 + C O 2 ）。 ア ラ ン ト イ ン は 腎 臓 か ら 容 易 に
排 出 さ れ る た め 、 過 剰 の 尿 酸 に よ る 重 篤 な 腎
障 害 を 免 れ る こ と が で き る 。 ま た ア ロ プ リ ノ
ー ル と 異 な り す で に 体 内 に 生 成 さ れ た 尿 酸 を
標 的 と す る こ と か ら 効 果 の 発 現 は 極 め て 速 や
か で あ る ５ ）。 ま も な く 、 日 本 で も 市 販 が 予 定
さ れ て い る 。 腫 瘍 融 解 症 候 群 は 上 記 の 劇 症 型
と し て 造 血 器 腫 瘍 を 中 心 と し た 悪 性 疾 患 の 発
症 時 あ る い は 治 療 開 始 期 に 、 一 度 に 大 量 の 腫
瘍 細 胞 が 崩 壊 し て 起 こ る 。 化 学 療 法 に 感 受 性
の 高 い 腫 瘍 に お い て 生 じ や す い 。 本 病 態 に 際
し て は 急 性 尿 酸 性 腎 症 に 加 え 、 高 カ リ ウ ム 血
症 ， 高 リ ン 酸 血 症 、 低 カ ル シ ウ ム 血 症 な ど の
代 謝 異 常 を 生 じ 、 腎 不 全 さ ら に は 死 に 至 る 場
合 も あ る 。 血 清 尿 酸 値 だ け に と ら わ れ ず 全 身
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管 理 に 努 め る ５ ）。 緊 急 に 対 処 す べ き 症 候 群 で
あ る 。 な お 、 米 国 臨 床 腫 瘍 学 会 で は 2 0 0 8 年 に
世 界 で 初 め て の 腫 瘍 融 解 症 候 群 に 関 す る ガ イ
ド ラ イ ン が 作 成 さ れ た ６ ）。 尿 酸 、 カ リ ウ ム 、
リ ン 、 カ ル シ ウ ム の 検 査 値 と 腎 障 害 （ ク レ ア
チ ニ ン 値 ）、 不 整 脈 、 痙 攣 の 臨 床 症 状 の 発 現 か
ら 定 義 さ れ リ ス ク 別 に 治 療 方 針 が 示 さ れ て い
る 。 中 等 症 に は ア ロ プ リ ノ ー ル 、 重 症 に は ラ
ス ブ リ ケ ー ス が 推 奨 さ れ て い る 。  
 
Ｉ Ｉ Ｉ ．尿 酸 排 泄 低 下 型 薬 物 性 / 二 次 性 高 尿 酸
血 症  
1 . 基 礎 疾 患 と 原 因 薬 物  
尿 酸 排 泄 低 下 型 二 次 性 高 尿 酸 血 症 を 生 じ る 主
要 な 原 因 を 表 ２ に 示 す ７ ）。  
2 . 薬 物  
1 )  利 尿 薬  
ル ー プ 利 尿 薬 や サ イ ア ザ イ ド 系 利 尿 薬 は 近 位
尿 細 管 で の 尿 酸 分 泌 を 抑 制 す る こ と に よ り 血
清 尿 酸 値 を 上 昇 さ せ る 。 ま た 利 尿 薬 の 長 期 投
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与 に よ り 細 胞 外 液 量 の 減 少 、 糸 球 体 ろ 過 率 の
低 下 を 生 じ 、 そ の 結 果 尿 酸 再 吸 収 が 亢 進 す る
こ と も 考 え ら れ て い る 。 尿 酸 上 昇 作 用 は 薬 物
の 低 用 量 か ら 生 じ 、 濃 度 依 存 的 で あ る 。 ま た
投 与 早 期 か ら 出 現 す る ８ ）。  
2 )  サ リ チ ル 酸  
サ リ チ ル 酸 は 少 量 （ 1 － 2  g ） で は 尿 酸 値 を 上
昇 さ せ 、 大 量 投 与 （ 3  g 以 上 ） で は 尿 酸 値 を
低 下 さ せ る ９ ）。 前 者 は 腎 尿 細 管 に お け る 尿 酸
分 泌 抑 制 と 糸 球 体 ろ 過 率 の 低 下 の た め と 考 え
ら れ て い る 。 ま た 極 少 量 （ 1 0 0  m g ） で も 尿 酸
排 泄 を 低 下 さ せ る こ と が 報 告 さ れ て い る １ ０ ）。 
3 )  ピ ラ ジ ナ ミ ド  
抗 結 核 薬 ピ ラ ジ ナ マ イ ド は 尿 酸 排 泄 に 重 要 な
有 機 ア ニ オ ン 輸 送 体 で あ る u r a t e  
t r a n s p o r t e r  ( U R A T ) 1 に お け る 尿 酸 輸 送 の 交
換 基 質 と な り 尿 酸 の 再 吸 収 を 促 進 さ せ る と 考
え ら れ て い る 。 高 尿 酸 血 症 は 本 薬 を 投 与 さ れ
た 結 核 患 者 の 約 4 割 に 発 症 し 投 与 約 2 週 間 以
内 の 早 期 に 発 現 す る が 、 薬 剤 中 止 に て 比 較 的
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速 や か に 回 復 す る １ １ － １ ３ ）。  
4 )  エ タ ン ブ ト ー ル  
本 薬 は ピ ラ ジ ナ ミ マ イ ド 同 様 抗 結 核 薬 で あ る 。
腎 尿 細 管 で の 尿 酸 再 吸 収 を 促 進 す る こ と に よ
る と さ れ る が 、 詳 細 は 不 明 で あ る 。  
5 )  シ ク ロ ス ポ リ ン  
再 生 不 良 性 貧 血 や 骨 髄 移 植 ・ 腎 移 植 後 に 使 用
さ れ る 免 疫 抑 制 薬 で あ る 。 本 薬 は 腎 糸 球 体 ろ
過 率 （ G F R ） を 低 下 さ せ る こ と で 尿 酸 値 を 上 昇
さ せ る と 考 え ら れ る １ ４ ）。 本 薬 を 投 与 さ れ た
患 者 の 3 0 - 8 4 ％  に 高 尿 酸 血 症 が 生 じ 、 4 - 2 4 ％
に 痛 風 発 作 が 発 症 す る と 報 告 さ れ て い る １ ５ ）。
な お 薬 剤 中 止 に よ り G F R が 改 善 す れ ば 尿 酸 値
も 低 下 す る １ ５ ）。  
6 )  タ ク ロ リ ム ス  
シ ク ロ ス ポ リ ン 同 様 免 疫 抑 制 薬 で あ る 。 そ の
尿 酸 上 昇 作 用 は シ ク ロ ス ポ リ ン に ほ ぼ 匹 敵 す
る 。 よ っ て シ ク ロ ス ポ リ ン に よ る 免 疫 抑 制 療
法 中 の 尿 酸 上 昇 に 対 し て タ ク ロ リ ム ス へ の 変
更 は 効 を 奏 さ な い １ ６ ）。  
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3 . 腎 不 全 に 伴 う 二 次 性 高 尿 酸 血 症  
腎 機 能 低 下 に 伴 い 排 泄 低 下 型 の 二 次 性 高 尿 酸
血 症 が 高 率 に 出 現 す る 。 こ れ は 尿 酸 ク リ ア ラ
ン ス の 低 下 に よ り 高 尿 酸 血 症 が 生 ず る と 考 え
ら れ て い る ７ ）。 腎 不 全 患 者 で の 痛 風 関 節 炎 の
発 症 頻 度 は 低 い と さ れ る 。  
4 . 治 療  
a . 基 礎 疾 患 の 治 療 と 原 因 薬 剤 の 除 去  
尿 酸 排 泄 低 下 型 に お い て も 基 礎 疾 患 の 治 療 や
使 用 薬 剤 の 減 量 ・ 中 止 が 優 先 さ れ る 。  
b . 薬 剤  
治 療 と し て 、 尿 酸 排 泄 促 進 薬 の ベ ン ズ ブ ロ マ
ロ ン 、 プ ロ ベ ネ シ ド 、 ブ コ ロ ム を 用 い る 。 プ
ロ ベ ネ シ ド は 薬 剤 相 互 作 用 が 多 く 、 日 常 臨 床
で は ベ ン ズ ブ ロ マ ロ ン を 用 い る こ と が 多 い 。
ベ ン ズ ブ ロ マ ロ ン は 腎 尿 細 管 で の 分 泌 後 再 吸
収 を 抑 制 す る こ と で 尿 酸 排 泄 を 促 進 し 、 そ の
効 果 は 尿 酸 排 泄 促 進 薬 の 中 で 最 も 強 い 。 し か
し 本 剤 は 腎 機 能 が 低 下 す る （ ク レ ア チ ニ ン ク
リ ア ラ ン ス 3 0  m l / 分 以 下 ま た は 血 清 ク レ ア
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チ ニ ン 値 2  . 0  m g / d l 以 上 ） と そ の 作 用 は 減 弱
す る た め 腎 機 能 中 等 度 以 上 障 害 時 の 高 尿 酸 血
症 で は 尿 酸 生 成 抑 制 薬 の ア ロ プ リ ノ ー ル を 使
用 す る 。 ま た 尿 路 結 石 を 合 併 し て い る 例 に お
い て も ベ ン ズ ブ ロ マ ロ ン の 使 用 は 制 限 さ れ る 。
な お ベ ン ズ ブ ロ マ ロ ン に よ る 劇 症 肝 炎 の 発 症
が 報 告 さ れ て お り 、 そ の 発 症 頻 度 は 低 い も の
の 、 肝 炎 患 者 へ の 投 与 を 控 え る こ と や 肝 機 能
の 定 期 的 検 査 な ど に 注 意 す る １ 、 ７ ）。  
 
Ｉ Ｖ ． 混 合 型 二 次 性 高 尿 酸 血 症  
1 . 基 礎 疾 患 と 原 因 薬 物  
混 合 型 二 次 性 高 尿 酸 血 症 を 生 じ る 主 要 な 原 因
を 表 3 に 示 す １ ７ ）。  
2 . ア ル コ ー ル 摂 取  
飲 酒 家 に 高 尿 酸 血 症 が 発 症 す る こ と が 多 く 、
ま た 飲 酒 が 痛 風 発 作 を 誘 発 す る こ と は 臨 床 的
に よ く 遭 遇 す る 。 ア ル コ ー ル に よ り ア デ ニ ン
ヌ ク レ オ チ ド の 分 解 が 亢 進 す る こ と 、 尿 酸 排
泄 が 低 下 す る こ と 、 ア ル コ ー ル に 含 ま れ る プ
 13
リ ン 体 の 過 剰 負 荷 に よ る と さ れ る 。  
3 . 治 療  
混 合 型 に お い て も 基 礎 疾 患 の コ ン ト ロ ー ル を
優 先 す る 。 尿 酸 産 生 過 剰 型 、 尿 酸 排 泄 低 下 型
両 者 の 特 徴 に 配 慮 し つ つ 、 尿 酸 生 成 抑 制 薬 の
ア ロ プ リ ノ ー ル と 尿 酸 排 泄 促 進 薬 の ベ ン ズ ブ
ロ マ ロ ン の 併 用 療 法 を 行 う １ ７ ）。  
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表１ 尿酸生成過剰型薬物性/二次性高尿酸血症
疾患または薬剤
１．遺伝性代謝性疾患
1) レッシュ-ナイハン症候群
2) 5-ホスホリボシル-1-ピロホスファターゼ亢進症
3) 先天性筋原性高尿酸血症 
２．細胞増殖の亢進
1) 悪性腫瘍 （急性白血病、悪性リンパ腫、小細胞肺癌など）
2) 非腫瘍性疾患 尋常性乾癬 
３．組織破壊の亢進
1) 急性腫瘍融解症候群
2) 溶血性貧血
3) 横紋筋融解症
４．外因性
1) 高プリン食
５．薬剤性
抗腫瘍薬
ミゾリビン
テオフィリン
表２ 尿酸排泄低下型薬物性/二次性高尿酸血症
１．腎疾患
1) 慢性腎疾患
疾患または薬剤
 
2) 多発性嚢胞腎
3) 鉛中毒
4) ダウン症候群
5) 家族性若年性痛風腎症
2. 代謝、内分泌性
1) 高乳酸血症 
2) 脱水
3) 甲状腺機能低下症
3 薬剤性．
利尿薬
フロセミド
サイアザイド
少量のサリチル酸、
ピラジナミド
エタンブトール
サイクロスポリン
表３ 混合型薬物性/二次性高尿酸血症
疾患または薬剤
糖源病I型
肥満
妊娠中毒症
飲酒
運動負荷
ニ チン酸 ニ チン酸アミドコ 、 コ
